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EspecificaçãoNº Unid.Quantidade Preço Unitário Preço Total

ANEXO I
RELAÇÃO DOS ITENS DA LICITAÇÃO

1 HRS SOBREAVISO CLÍNICA MÉDICA, CONFORME TERMO DE
REFERÊNCIA

40,0000 350.400,008.760,000

2 HRS SOBREAVISO CLÍNICA MÉDICA - FINAIS DE SEMANA E
FERIADOS, CONFORME TERMO DE REFERÊNCIA

50,0000 125.000,002.500,000

3 HRS PLANTÃO MÉDICO/ROTINEIRO NA UTI - CLINICO GERAL
- 24 HORAS, CONFORME TERMO DE REFERÊNCIA

130,0000 1.138.800,008.760,000

4 HRS PLANTÃO MÉDICO/ROTINEIRO NA UTI - COM
FORMAÇÃO -RQE  em qualquer área - 24 HORAS

140,0000 1.226.400,008.760,000

5 HRS PLANTÃO MÉDICO CLÍNICO PRESENCIAL -
EMERGÊNCIA, CONFORME TERMO DE REFERÊNCIA

135,0000 2.069.550,0015.330,000

6 HRS PLANTÃO MÉDICO REFORÇO NA EMERGÊNCIA 135,0000 295.650,002.190,000

7 HRS DIARISTA INTENSIVISTA UTI 157,0300 157.030,001.000,000

8 HRS MÉDICO PLANTONISTA INTENSIVISTA UTI 157,0300 157.030,001.000,000

9 MES COORDENADOR INTENSIVISTA UTI, CONFORME
TERMO DE REFERÊNCIA

14.655,7000 175.868,4012,000

10 HRS FISIOTERAPIA UTI, CONFORME TERMO DE
REFERÊNCIA

85,0000 558.450,006.570,000

11 MES RESPONSABILIDADE TÉCNICA FISIOTERAPIA UTI,
CONFORME TERMO DE REFERÊNCIA

2.500,0000 30.000,0012,000

12 MES RESPONSABILIDADE TÉCNICA EMERGÊNCIA,
CONFORME TERMO DE REFERÊNCIA

6.000,0000 72.000,0012,000

13 MES RESPONSABILIDADE TÉCNICA SOBREAVISO CLÍNICA
MÉDICA, CONFORME TERMO DE REFERÊNCIA

6.000,0000 72.000,0012,000

14 DR PRESTAÇÃO DE SERVIÇO DE NEFROLOGIA E
HEMODIÁLISE NA UTI.

525,0000 191.625,00365,000

Total Geral:(Valores expressos em Reais R$) 6.619.803,40


